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Objetivos 

1. Quantificar as prescrições de AM “apropriadas” e 

“inapropriadas” no HLA;  

2. Analisar as intervenções efetuadas na terapêutica; 

3. Perceber o impacto da implementação do PAPA numa unidade 

hospitalar. 

 

Métodos  

1. Foi efetuado um estudo observacional descritivo transversal 
das prescrições de AM, com recurso aos registos diários 

efetuados no período de 01 de Junho de 2022 a 28 de Setembro 

de 2022; 

2. Quantificaram-se as prescrições “apropriadas” e 

“inapropriadas”; 

3. Quantificaram-se as intervenções efetuadas; 

4. Procedeu-se à análise das intervenções efetuadas e dos 

contextos em que ocorreram. 

O estudo permitiu concluir que 85,1 % dos AM encontrava-se 

prescrito de acordo com as normas instituídas, resultado este 

considerado relevante e positivo.  

De futuro, pretende-se melhorar a qualidade dos registos do PAPA, 

por forma a conhecer os motivos de intervenção e resultados das 

mesmas, possibilitando uma análise mais profunda da temática. 
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Introdução 

Segundo estudos internacionais, cerca de um terço dos 

antimicrobianos (AM) são prescritos de forma inapropriada (1). Tal 

pode contribuir para a emergência de estirpes bacterianas 

resistentes nos indivíduos e no ecossistema em geral, conduzindo a 

custos elevados e ao prolongamento da duração dos internamentos 

(2).  

No sentido de promover o uso racional dos AM e apoiar a sua 

prescrição em contexto hospitalar, foi instituído no Hospital da Luz 

Arrábida (HLA) o Programa de Apoio à Prescrição de 
Antimicrobianos (PAPA). Este foi implementado por uma equipa de 

médicos e farmacêuticos que avaliam as prescrições de AM. 

Fig. 1: Representação de prescrições de AM inapropriadas (1/3). 

Foram elaboradas normas de prescrição de AM em 

modelo próprio, onde constam dados essenciais à sua 

validação. 

De forma autónoma consideram “apropriadas” as 

que cumprem as orientações técnicas institucionais. 

Em reunião diária da equipa do PAPA, as restantes 

prescrições são analisadas e classificadas como 

“apropriadas” ou “inapropriadas”. As últimas podem 

originar intervenções na terapêutica.  

É essencial a análise dos resultados obtidos com a 
implementação do PAPA, no sentido de otimizar a 
terapêutica AM na comunidade hospitalar. 

Diariamente, os farmacêuticos analisam e registam 

todas as prescrições. 

Todas as intervenções são discutidas com o prescritor, 

que pode ou não aceitar a proposta. 

Resultados e Discussão  

Após análise dos registos efetuados no período estabelecido, 

contabilizaram-se 948 prescrições de AM.  
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Tendo em conta que quase 12% do total de prescrições de AM 

sofreram intervenções, é percetível o impacto de uma equipa 

multidisciplinar no uso racional dos AM e no incremento de 

benefícios clínicos. 

Salienta-se que quase 40 % das intervenções deveu-
se à monitorização farmacocinética, resultando na 
otimização de 100 % da terapêutica. 

Fig.2: Análise percentual do tipo de prescrições.   

Fig.3: Tipos de intervenções aplicadas às prescrições inapropriadas.  
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